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 Попередження виникнення карієсу в постійних зубах у дітей є 
першочерговою задачею дитячого стоматолога. Безумовно, це стосується 
перших постійних молярів, які прорізуються в порожнину рота дитини в 5-6 
років. Складна анатомічна будова жувальної поверхні, слабка мінералізація 
емалі молярів та незадовільна гігієна ротової порожнини в цьому віці 
обумовлюють розвиток фісурного та ямочного карієсу. 
 Клінічні дослідження показали, що жувальні поверхні молярів 
уражуються в ранні строки після їх прорізування - в 6 років. Саме в цьому 
віці ми діагностували карієс виключно в ямках жувальних поверхонь 
постійних молярів. У дітей 7-8 років ми спостерігали ураження сліпої ямки 
на вестибулярній поверхні та ураження фісур на жувальній поверхні молярів.  
Саме тому профілактичні заходи в перших постійних молярах 
необхідно проводити відразу після їх прорізування. За даними літератури 
герметизацію глибоких фісур та ямок перших постійних молярів доцільно 
проводити у перші два роки після їх прорізування. Якщо протягом чотирьох 
років після прорізування моляри залишаються інтактними, герметизацію 
проводити не потрібно. Але таке твердження, на наш погляд, може бути 
оправданим відносно герметизації фісури та сліпої ямки на вестибулярній 
поверхні молярів, так як в нашій практиці ми дійсно не зустрічали ураження 
даної локалізації у дітей після 9-ти та 10- річного віку. Щодо жувальної 
поверхні перших молярів, то її ураження ми діагностували і в 12-річних, і в 
14-річних дітей. При цьому локалізація карієсу на жувальних поверхнях 
молярів цих дітей залишалась незмінною – фісури та ямки. 
 Отже, на нашу думку, герметизацію глибоких фісур та ямок жувальної 
поверхні перших постійних молярів доцільно проводити протягом будь-
якого часу після їх прорізування, якщо профілактичні заходи в цих зубах не 
були проведені раніше з будь-яких причин. 
 
